



























































































































































































































































































































































出願受付期日 11月2～6日 12．月7～11日 1．月25日～2月3日 1月25日～2，月3日
試験日 11月28日 2月1日 2月25・26日 2月25日
追試験日 12．月5日 2月7日 3月3・4日 実施しない
一次合格発表
¥定日 12月15日 1月7日 一 一
合格発表 2月10日 2月10日 3月9日 3，月9日
追試験該当者数 0名 0名 0名 0名
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傳野隆一、三瀬敬治、嶋田哲朗、三浦良正、倉橋由木子、瀬上朋宏
員12名を確保しなければならなかった。
3）追試験用問題の作成
　通常の作問の他に、追試験用の作問を短期間で作成
しなければならない。これまで作目を担当してきた教
員には、さらなる負担をかけることになった。加えて、
本試験と追試験の得点調整が問題となったが、今回は
出来るだけ問題が均一になるように配慮して頂くこと
とした。
　得点調整には様々な問題が含まれていて、得点調整
を行うと新たな不公平感が生じる（大学入試センター
1997）ため、大学入試センターは、得点調整を行わ
ないことに決定していたが、平成10年度に再び得点
調整を行うことになった。その骨子は、受験者の心理
に配慮し、素点は下げないことを原則とするものであ
った。その際の方法は、「分断点差縮小法」であり、0
点は0点、100点は100点のままであり、0点と満点
の近傍の得点はほとんど変化していないのに対し、中
間のところでは7点程度のかさ上げをするというも
のであった。分担点縮小法は、このように非線形の得
点調整方法である6＞（詳細は原文を参照）。これとは
別に、耳元らによれば、東北大学では成績調整（大学
入試センターでいうところの得点調整）が行われてい
る。合否入れ替わり率の考え方を援用して、成績調整
を行った結果、おおむね良好であると判断している7）。
4）感染対策
　受験生には、標準予防策として附属病院感染制御部
の指導を基に、「咳エチケット」の注意事項を試験室
入口に掲示し、注意を喚起した。また、新型インフル
エンザ感染が疑われる受験生に備えて、別室を用意し、
出来るだけ受験生同士の距離が離れるように（2m以
上）配慮した。マスクを持参しなかった受験生で、マ
スクを希望する人には、試験室入口で自由に使用でき
るようにした。インフルエンザは間接的な接触による
感染もあり得るので、速乾性アルコール製剤も試験室
入口に準備し、各自が自由に使えるように配慮した。
5）新型インフルエンザ対策に対する予算確保
　本学では、作問謝金の追加、感染防止用の消耗品等
の購入、時間外手当等で約200万円の追加支出とな
っている。
　東北大学では、即題謝金の追加、追試験問題印刷用
機材、感染防止用の消耗品等の購入で約700万円の
追加支出と報告している5）。
6　危機管理に対する対策
1）作問ミスに関する防止対策、安全管理
　情報には、個人情報やプライバシL一一一のように、安易
に人に知らせてはいけないものもあるが、社会的に共
有すべき情報もある。不祥事については、その事実と
対応策を、社会に的確に公表し、理解を得る姿勢が求
められる。平常時と緊急時の情報の提供活動、すなわ
ち広報の理念と体制をしっかりと確立しておく必要が
ある。
2）雪害対策に関する防止対策、安全管理
　雪害対策に関しては、安全管理対策を立てておくこ
とが重要である。そのためには、①時間繰り下げ措置、
②監督員、面接員の確保、③受験生への周知方法（地
域、道内、道外）等についてあらかじめ想定した計画
を立てておく。
　平成20年度入試では、暴風雪による公共交通機関
（特に国内飛行機）の乱れ等があったが、道外志願者
の動向を把握しながら、試験開始時間を4時間繰り
下げることにより、志願者全員の受験を実現した。
3）新型インフルエンザに関する防止対策、安全管理
　大学入試センターによると、平成22年度大学入試
センター試験の追試験を認められた志願者は全国で
972人であった。このうちインフルエンザや類似の症
状が理由だったのは509人であった。
　受験生に配慮し、ll月下旬、中学3年生および高
校3年生に対する新型インフルエンザワクチンの接
種を決定した宮城県8）のような例もあるが、厚生労
働省が示した接種開始日の目安によると、中学生は平
成22年1月前半から後半、高校生は1月後半からで、
具体的な日程は都道府県が決めることになっていた。
新型インフルエンザのワクチン接種は、医療従事者、
妊婦や持病のある人、小児を対象に始まっており、そ
の後1歳未満の幼児の保護者、小学校高学年から高
校生、65歳以上と続き、浪人生を含む一般への接種
はそれ以降とされていた。このため、試験監督員等か
ら接種の要望はあったものの、接種されないまま入試
業務が開始された。
　しかし、結果的には、平成21年10．月に開始した
国産ワクチン接種者は2274万人で1000万人分超の
余剰が生じ、輸入ワクチンも大量に余ることになった。
　また、日本では受診早期に抗ウイルス薬が投与され
たために、新型インフルエンザによる死亡者は世界的
に見ても極端に少ないものであった。
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7　まとめ
　ここ数年で経験した不測の事態に関する問題を取り
上げ、特に今回経験した新型インフルエンザを中心に
述べた。大学入試センター試験「実施要領」には、不
測の事態として地震、火災等を想定した記述になって
いる。実際、平成5年1月15日午後8時6分頃釧路
沖地震（M7．8）が発生している。今回の新型インフ
ルエンザの場合には、刻々と変わり得る社会情勢の中
で、適切に判断し、大学全体の問題として実行してい
かなければならない。本学の教職員の協力体制があっ
て初めてなしうるものであることを再認識した次第で
ある。何よりも受験生に心理的不安を与えることなく
受験して頂くことができたのは、不幸中の幸いと考え
たい。
　今後この経験を生かすことができるような体制作り
を進めて行くことが大切であると考える。
　謝辞：本稿をまとめるにあたり、前医学部長　當瀬
規嗣教授および保健医療学部長　乾　公美教授のご高
閲を頂き感謝申し上げます。
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